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Lampiran 2. Balasan surat izin Penelitian

o A PT MEDIKA LOKA MAKASSAR
& RUMAH SAKIT HERMINA MAKASSAR
JI Toddopul Raya Timur, RT. 004 RW.001 Kel Borong, Kec. Manggala, Kota Makassar 90231
Telp. (0411) 4091817 (Hunting) Fax (0411) 4091775
NARASSAN Wabﬂla'wwhwnmd\ospﬁWm

Makassar, 31 Mei 2024

Nomor 2070/HRD/RSHMKS/V/2024

Lampiran L.

Perihal Balasan surat Izin Penelitian

Kepada Yth,

Dekan Bidang Akademik Dan Kemahasiswaan Universitas Hasanuddin
Di

Tempat

Dengan Hormat,

Berdasarkan surat yang kami terima tanggal 28 Mei 2024, Nomor : 03960/UN4.20_1/PT.01.04/2024
dan 03974/UN4.20.1/PT.01.01/2024 tentang lzin penelitian, maka dengan ini diinformasikan bahwa
kami bersedia memberikan izin kegiatan tersebut di RS Hermina Makassar dengan syarat melampirkan
Mol sebagai perjanjian kerjasama antar Universitas Hasanuddin Makassar dengan RS Hermina
Makassar.

Demikiankami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Hormat Kami,

Dir:k:u“ -

—_—

dr.

i GoulLMM.MAI%

MAKASR® AN
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Lampiran 4. Rekomendasi Persetujuan Etik
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Lampiran 6. Surat Keterangan Selesai Pengambilan Data/ Analisa bahan Hayati HUM-RC
UNHAS
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Lampiran 7. Lembar Penjelasan untuk Responden

LEMBAR PENJELASAN UNTUK RESPONDEN

Assalamualaikum Wr. Wb
Dengan hormat,

Nama saya Mira Kohmala Bauw NIM: P102222021 adalah Mahasiswa Program Studi Magister
Kebidanan Sekolah Pasca Sarjana Universitas Hasanuddin Makassar, sedang melakukan penelitian untuk
tesis dengan judul “Kadar Protein NOD2 pada bayi Pneumonia usia 2-48 bulan dengan riwayat Inisiasi
Menyusui Dini (IMD)“.

Tujuan penelitian ini Peneltian ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisis perbedaan
Kadar protein NOD2 pada bayi pneumonia usia 2-48 bulan dengan riwayat IMD dan Non IMD.

Pada penelitian ini menggunakan desain Observasional analitik dimana penelitian ini hanya
mengamati tanpa adanya pemberian intervensi. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dan
menggunakan metode Kohort Retrospektif yang melihat kebelakang riwayat IMD bayi setelah lahir
bertujuan untuk menganalisis perbandingan Kadar protein pada bayi Pneumonia usia 2-48 bulan dengan
riwayat inisiasi menyusui dini dan asi eksklusif.. Bayi akan di ambil sampel darahnya sebanyak 3ml pada
saat pemasangan infus yang dilakukan oleh petugas RS yaitu Perawat atau Analis

Saya selaku peneliti akan menjaga kerahasian identitas dan informasi yang akan diberikan oleh calon
responden jika bersedia menjadi responden sehingga saya berharap anda menjawab dengan pertanyaan
dengan jujur dan tanpa keraguan. Keikutsertaan anda dalam penelitian ini bersifat sukarela dan tanpa
paksaan namun apabila responden ingin mengundurkan diri oleh satu atau lain hal maka responden dapat
mengungkapkannya langsung pada peneliti

Demikian penjelasan ini disapaikan, dan atas kesediaananda menjadi responden dalam penelitian di
sampaikan terima kasih.

Peneliti

Mira Kohmala Bauw
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Lampiran 8. Lembar Persetujuan Responden

FORMULIR PERSETUJUAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Umur
Alamat
No telepon
Selaku Orang tua/Wali dari :
Nama
Tgl lahir/Umur
Jenis Kelamin
Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan tentang maksud, tujuan,

manfaat, serta efek yang ditimbulkan penelitian ini, maka dengan ini saya menyatakan bersedia
untuk berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian yang dilakukan oleh saudari Mira
Kohmala Bauw Mahasiswa Program Studi Magister Kebidanan Sekolah Pasca Sarjana
Universitas Hasanudin Makassar dengan judul “Kadar Protein NOD2 pada bayi Pneumonia
usia 2-48 bulan dengan Riwayat IMD dan Non IMD”

Maka saya menyetujui untuk di ikut sertakan dalam penelitian ini dan bersedia
berpartisipasi dengan mematuhi ketentuan yang berlaku. Dalam penelitian ini jika saya merasa
di rugikan, saya berhak membatalkan persetujuan ini. Demikian pernyataan ini saya buat

dengan penuh kesadaran untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Makassar, 2024

Responden
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Lampiran 9. Kuesioner

KUESIONER

SURVEY RIWAYAT INISIASI MENYUSU DINI, PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF DAN

Instruksi :

RIWAYAT KESEHATAN BAYI.

Mohon jawab pertanyaan-pertanyaan berikut dengan Jujur dan sebaik mungkin.

jawaban anda sangat berharga bagi penelitian ini. Pastikan untuk mengisi semua

kolom yang tersedia. Terima kasih atas partisipasi Anda.

A. Informasi Orang tua/Wali

a x wh =

Nama

Hubungan dengan bayi
Usia

Alamat

No. Hp

B. Data Kelahiran

1.
2.
3.
4.
5.
6.

7.
C. Riwayat Inisiasi Menyusui Dini Pada Bayi
1.

Nama

Tempat/Tanggal Lahir

Umur

Jenis Kelamin . [ ] Laki-laki, [ ] Perempuan
BB/PB Lahir

Apakah Lahir cukup Bulan :[ 1Ya, [ ] Tidak

Proses Kelahiran (Normal/SC)

49

Apakah saat ibu melahirkan bayi ini, Ibu melakukan praktis Inisiasi Menyusu Dini

(IMD)?
[ 1Ya [ ]Tidak.

Jika Ya, berapa lama durasi saat dilakukan Inisiasi Menyusui Dini pada Bayi anda?

Menit.

Apakah anda mendapatkan dukungan atau bantuan dari tenaga medis (bidan,

i1sb) saat melakukan Inisiasi Menyusui Dini?
- ] Tidak.
sehatan Bayi

bayi anda pernah mengalami Infeksi Saluran Pernapasan (ISPA)
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[ 1Ya [ ]Tidak.
2. Apakah bayi anda pernah di mengalami hal yang sama seperti ini (Pneumonia)
sebelumnya?
[ 1Ya [ ]Tidak
3. Jika ya, seberapa sering bayi Anda mengalami pneumonia dalam 2-3 bulan terakhir?
(misalnya, sekali, dua kali, lebih dari dua kali)
[ 1Sekali[ ] Dua kali[ ] Lebih dari dua kali.
4. Apakah bayi anda memiliki riwayat penyakit pernapasan seperti : Asma atau
penyakit paru obstruktif kronik (PPOK)
[ 1Ya [ ]Tidak
Jika ya, Sebutkan penyakitnya
E. Pola Makan dan Nutrisi Bayi
1. Apakah ibu memberikan ASI kepada anak ibu ?
[ 1Ya]]Tidak
2. Jika ya, kapan pertama kali diberikan ASI ?
[ ] Kurang dari 1 jam setelah melahirkan
[ ] Lebih dari 1 jam setelah bayi lahir
[ ] Setelah lebih dari 1 hari
3. Sampai usia berapa bayi mendapatkan ASI ? (silahkan pilih satu)
[ 1< 3 Bulan [ 1<4 Bulan
[ 1< 5 Bulan [ 16 Bulan
4. Bagaimana pola makan bayi anda saat ini? (silahkan pilih satu)
[ 1 Asi eksklusif
[ ] Campuran ASI dan susu formula
[ ] Susu formula
[ 1MpASI
[ 1 Makanan padat
5. Apakah bayi anda mendapatkan Vaksinasi lengkap (Imunisasi dasar) sesuai dengan
jadwal yang disarankan? [ ] Ya [ ] Tidak.
F. Pengetahuan dan Sikap Orang Tua/Wali
1. Seberapa baik Anda memahami pentingnya inisiasi menyusui dini untuk mencegah
penyakit seperti pneumonia pada bayi?
= Tidak tahu
= Ragu-ragu
= Sangat tahu
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2. Apakah Anda memiliki sikap positif terhadap praktik inisiasi menyusui dini (IMD)? [ ]
Ya [ ]Tidak
G. Riwayat Keluarga dan Kesehatan

1. Apakah dirumah ada anggota keluarga lain yang pernah menderita Pneumonia?
[ 1Ya [ ]Tidak

2. Jika ya, siapa dan hubungannya dengan bayi Anda?

3. Apakah ada anggota keluarga merokok tinggal satu rumah dengan bayi anda? [ ] Ya
[ ] Tidak
H. Faktor Lingkungan
1. Apakah Lingkungan tempat tinggal bayi memiliki faktor resiko yang dapat
mempengaruhi kesehatan pernapasan seperti asap rokok, polusi udara, atau
kurangnya ventilasi di rumah ?
[ 1Ya [ ]Tidak
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Lampiran 10. Hasil Pemeriksaan Laboratorium Kadar Protein NOD2

Lampiran Hasil Penelitian

Type Sample Original [Abs] HASIL
Unknown Un_0001 0.6997 3923.382971
Unknown Un_0001 1/1 0.6997 3923.382971
Unknown Un_0002 0.4743 1459.303955
Unknown Un_0002 11 0.4743 1459.303955
Unknown Un_0003 0.5991 2676.38435
Unknown Un_0003 1/1 0.5991 2676.38435
Unknown Un_0004 0.3011 375.5103971
Unknown Un_0004 1/1 0.3011 375.5103971
Unknown Un_0005 0.4489 1256.338023
Unknown Un_0005 1/1 0.4489 1256.338023
Unknown Un_0006 0.3373 543.8696761
Unknown Un_0006 1/1 0.3373 543.8696761
Unknown Un_0007 0.3442 579.4478813
Unknown Un_0007 1/1 0.3442 579.4478813
Unknown Un_0008 0.9866 8783.468086
Unknown Un_0008 1/1 0.9866 8783.468086
Unknown Un_0009 0.3104 415.8290645
Unknown Un_0009 1/1 0.3104 415.8290645
Unknown Un_0010 0.6606 3410.514124
Unknown Un_0010 1/1 0.6606 3410.514124
Unknown Un_0011 0.2407 163.0269561
Unknown Un_0011 1/1 0.2407 163.0269561
Unknown Un_0012 0.2923 339.2273472
Unknown Un_0012 1/1 0.2923 339.2273472
Unknown Un_0013 0.2172 103.4778327
Unknown Un_0013 1/1 0.2172 103.4778327
Unknown Un_0014 0.2254 122.7853507
Unknown Un_0014 1/1 0.2254 122.7853507
Unknown Un_0015 0.9100 7296.947169
Unknown Un_0015 111 0.9100 7296.947169
Unknown Un_0016 0.5560 2214.76702
Unknown Un_0016 1/1 0.5560 2214.76702
Unknown Un_0017 0.1948 58.77380341
Unknown Un_0017 11 0.1948 58.77380341
Unknown Un_0018 0.2215 113.4058375
Unknown Un_0018 1/1 0.2215 113.4058375
Unknown Un_0019 0.2457 177.368143
Unknown Un_0019 1/1 0.2457 177.368143
Unknown Un_0020 0.2011 70.15729704
Unknown Un_0020 1/1 0.2011 70.15729704
Unknown Un_0021 0.3253 484.6543207
Unknown Un_0021 1/1 0.3253 484.6543207
Unknown Un_0022 0.2087 85.12865268
Unknown Un_0022 1/1 0.2087 85.12865268
Unknown Un_0023 0.1956 60.16772566
Unknown Un_0023 1/1 0.1956 60.16772566
Unknown Un_0024 0.4154 1011.786739

Un_0024 1/1 0.4154 1011.786739
1_0025 0.1762 30.59684186
2025 11 0.1762 30.59684186
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Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
Unknown
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Un_0026
Un_0026 1/1
Un_0027
Un_0027 1/1
Un_0028
Un_0028 1/1
Un_0029
Un_0029 1/1
Un_0030
Un_0030 1/1
Un_0031
Un_0031 1/1
Un_0032
Un_0032 1/1
Un_0033
Un_0033 1/1
Un_0034
Un_0034 1/1
Un_0035
Un_0035 1/1
Un_0036
Un_0036 1/1
Un_0037
Un_0037 1/1
Un_0038
Un_0038 1/1
Un_0039
Un_0039 1/1
Un_0040
Un_0040 1/1
Un_0041
Un_0041 1/1
Un_0042
Un_0042 1/1
Un_0043
Un_0043 1/1
Un_0044
Un_0044 1/1
Un_0045
Un_0045 1/1
Un_0046
Un_0046 1/1
Un_0047
Un_0047 1/1
Un_0048
Un_0048 1/1
‘*1.0049
0049 1/1

1_0050
0050 1/1

0.3839
0.3839
0.2541
0.2541
0.3818
0.3818
0.2842
0.2842
0.3119
0.3119
0.3143
0.3143
0.3129
0.3129
0.5004
0.5004
0.2119
0.2119
0.2348
0.2348
0.3562
0.3562
0.3534
0.3534
0.5160
0.5160
0.6379
0.6379
0.6312
0.6312
0.1790
0.1790
0.2307
0.2307
0.2378
0.2378
0.3102
0.3102
0.2378
0.2378
0.2888
0.2888
0.1823
0.1823
1.0010
1.0010
0.2424
0.2424
0.2597
0.2597

805.8474731
805.8474731
202.7813782
202.7813782
792.9456772
792.9456772
307.4358187
307.4358187
422.5220599
422.5220599
433.3406215
433.3406215
427.0133755
427.0133755
1683.62688
1683.62688
91.83768182
91.83768182
146.8585473
146.8585473
643.9828051
643.9828051
628.6225573
628.6225573
1825.333887
1825.333887
3129.213584
3129.213584
3048.496624
3048.496624
34.3197129
34.3197129
136.1036987
136.1036987
154.9777434
154.9777434
414.9406524
414.9406524
154.9777434
154.9777434
325.3014551
325.3014551
38.94345577
38.94345577
9078.286135
9078.286135
167.8371687
167.8371687
220.6429665
220.6429665
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Kurva Standar

Y Axis (units)
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$ = 10.31374903
r=0.99996569
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Lampiran 11. Output SPSS

Kelompok Jenis Kelamin

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total

Jeniskelamin laki-laki Count 15 17 32

% within Jeniskelamin 46.9% 53.1% 100.0%

perempuan Count 10 8 18

% within Jeniskelamin 55.6% 44.4% 100.0%
Total Count 25 25 50

% within Jeniskelamin 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-

Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 3472 1 .556
Continuity CorrectionP .087 1 .768
Likelihood Ratio .348 1 .555
Fisher's Exact Test .769 .384
Linear-by-Linear Association .340 1 .560

N of Valid Cases 50

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Kelompok Riwayat Asi Eksklusif

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total

Asieksklusif tidak Count 15 19 34
% within Asieksklusif 44.1% 55.9% 100.0%

ya Count 10 6 16

% within Asieksklusif 62.5% 37.5% 100.0%

Total Count 25 25 50
% within Asieksklusif 50.0% 50.0% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.4712 1 225
Continuity CorrectionP .827 1 .363
Likelihood Ratio 1.482 1 .223
Fisher's Exact Test .364 182
Linear-by-Linear Association 1.441 1 .230

N of Valid Cases 50

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Kelompok riwayat Status imunisasi dasar.

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total

Imunisasi tidak lengkap Count 18 16 34
% within Imunisasi 52.9% 47.1% 100.0%

lengkap Count 7 9 16

% within Imunisasi 43.8% 56.3% 100.0%

Total Count 25 25 50
% within Imunisasi 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .3682 1 544
Continuity Correction® .092 1 .762
Likelihood Ratio .368 1 .544
Fisher's Exact Test .762 .381
Linear-by-Linear Association .360 1 .548

N of Valid Cases 50

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,00.

b. Computed only for a 2x2 table
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Kelompok Paparan asap rokok

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total
Rokok  terpapar  Count 25 25 50
% within Rokok 50.0% 50.0% 100.0%
Total Count 25 25 50
% within Rokok 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Value
Pearson Chi-Square a
N of Valid Cases 50
a. No statistics are computed
because Rokok is a constant.
Kelompok Jenis Kelamin
Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total
Jenispersalinan sC Count 7 14 21
% within Jenispersalinan 33.3% 66.7% 100.0%
normal Count 18 11 29
% within Jenispersalinan 62.1% 37.9% 100.0%
Total Count 25 25 50
% within Jenispersalinan 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.0232 1 .045
Continuity Correction® 2.956 1 .086
Likelihood Ratio 4.085 1 .043
Fisher's Exact Test .085 .042
Linear-by-Linear Association 3.943 1 .047

N of Valid Cases 50

(pected count less than 5. The minimum expected count is 10,50.
2x2 table
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Jenis Berat badan lahir

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total
BBLahir  dibawah2500 Count 0 10 10
% within BBLahir 0.0% 100.0% 100.0%
diatas2500 Count 25 15 40
% within BBLahir 62.5% 37.5% 100.0%
Total Count 25 25 50
% within BBLahir 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 12.5002 1 .000
Continuity Correction® 10.125 1 .001
Likelihood Ratio 16.390 1 .000
Fisher's Exact Test .001 .000
Linear-by-Linear Association 12.250 1 .000
N of Valid Cases 50
a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,00.
b. Computed only for a 2x2 table
Kelompok Usia Kehamilan
Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total
usiakehamilan prematur Count 0 9 9
% within usiakehamilan 0.0% 100.0% 100.0%
matur Count 25 16 41
% within usiakehamilan 61.0% 39.0% 100.0%
Total Count 25 25 50
% within usiakehamilan 50.0% 50.0% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 10.9762 1 .001
Continuity CorrectionP 8.672 1 .003
Likelihood Ratio 14.468 1 .000
Fisher's Exact Test .002 .001
Linear-by-Linear Association 10.756 1 .001
N of Valid Cases 50
a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4,50.
b. Computed only for a 2x2 table
Kelompok gejala demam
Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total
demam lebihdari3hari Count 3 6 9
% within demam 33.3% 66.7% 100.0%
kurangdari3hari Count 22 19 41
% within demam 53.7% 46.3% 100.0%
Total Count 25 25 50
% within demam 50.0% 50.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.2202 1 .269
Continuity Correction® 542 1 462
Likelihood Ratio 1.239 1 .266
Fisher's Exact Test 463 .232
Linear-by-Linear Association 1.195 1 274
N of Valid Cases 50

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5.

b. Computed only for a 2x2 table
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Kelompok gejala batuk

Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total

batuk  lebihdari3hari Count 9 15 24
% within batuk 37.5% 62.5% 100.0%

kurangdari3hari Count 16 10 26

% within batuk 61.5% 38.5% 100.0%

Total Count 25 25 50
% within batuk 50.0% 50.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.8852 1 .089
Continuity Correction® 2.003 1 157
Likelihood Ratio 2.913 1 .088
Fisher's Exact Test .156 .078
Linear-by-Linear Association 2.827 1 .093

N of Valid Cases 50

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Kelompok gejala sesak
Crosstab
Kelompok
IMD Non IMD Total

sesak  sesak Count 5 16 21
% within sesak 23.8% 76.2% 100.0%

tidaksesak Count 20 9 29

% within sesak 69.0% 31.0% 100.0%

Total Count 25 25 50
% within sesak 50.0% 50.0% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 9.934a .002

Continuity Correction® 8.210 .004

Likelihood Ratio 10.338 .001

Fisher's Exact Test .004 .002
Linear-by-Linear Association 9.736 .002

N of Valid Cases 50

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Uji Normalitas Mann-Whitney U

Ranks

Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks
ProteinNOD2 IMD 25 13.28 332.00

Non IMD 25 37.72 943.00

Total 50

Test Statistics®
ProteinNOD2

Mann-Whitney U 7.000
Wilcoxon W 332.000
p -5.928
Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Grouping Variable: Kelompok
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